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論文内容の要旨 
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抗原皮内注射後 15分後に即時型反応を 48時間後に遅延型反応の判定を行った。 
4． 病理検査 
手術中に採取した、篩骨洞粘膜を HE 染色で確認。JESREC study に基づき 400 倍視







2．鼻汁好酸球や血清中総 IgE 及び各種血清中抗原特異的 IgE 値では ECRS と non-ECRS
の両群間で有意差は認められなかった。 
3．アレルギー抗原皮内反応検査では ECRS 群でカンジダ遅延型皮内反応が 67％の陽性率
であり、唯一 ECRSと non-ECRSの両群間で有意差（P<0.01）を認めた。その他の抗原皮
内反応については有意差を認めなかった。 






















グランディン E2（PGE2）の増加を通じてのアレルギーの増悪および M2 型マクロファー
ジの活性を促すことが示されている。この活性化マクロファージは遅発型アレルギー反応
に関与する液性因子（マクロファージ遊走阻止因子：MIF）を分泌することが知られてい
る。そのため、難治性の症例では腸内でのカンジダの増殖があり、PGE2の増殖を伴い喘息
の合併・増悪や副鼻腔炎の好酸球性炎症の進展を起こす。さらに M2 型マクロファージを
活性化させることでMIF亢進を引き起こし遅延型アレルギー反応が起きやすい病態が起き
ている可能性がある。これが ECRS 難治例においてカンジダ遅延型反応が出現しやすい原
因ではないかとも示唆される。今後、これらの点を更に明らかにする事により ECRS の病
態解明に迫りうると考える。 
 
